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RESUMEN 
En una muestra de pacientes alcohÓlicos abstinentes, se 
estudia la presencia de patología psiquiátrica, por medio del 
Cuestionario de Salud General de Goldberg, resultando que 
los pacientes alcohólicos estudiados tienen una menor pro­
porción de patología psiquiátrica en elprimer año de abstinencia 
que la población general y que una muestra de pacientes con 
patología reumática. 
SUMMARY 
We have studied psychiatric pathology in a sample of abs­
tinent alcoholic patients with the Goldberg General Health 
Ouestionnaire. Results show that during the firs year of abs­
tinence the alcoholic patients have less proportion ofpsychiatric 
pathology than, the general population and a sample of rheu­
matic patients. 
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nes conceptuales en la 
definición de trastorno 
mental derivadas de la 
actual visión del pro­
ceso de enfermar, de 
la dificultad de cuan­
tificar signos y síntomas 
característicos del tras­
torno mental y la gran 
variedad de factores 
asociados, se plantean 
problemas metodológi­
cos importantes en el 
momento de delimitar 
los sujetos sanos de 
los afectados y los ex­
puestos de los no ex­
puestos. 
Indudablemente, la 
definición de trastorno 
mental (OSM-III), como 
síndrome o patrón con­
ductual clínicamente 
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significativo que aparece en un indivi­
duo y que se encuentra asociado a un 
síntoma perturbador o deterioro, en una 
o más áreas del funcionamiento indi­
vidual, incluye la dependencia alcohó­
lica. 
La epidemiología estudia la distribu­
ción de la enfermedad y de los factores 
determinantes de su prevalencia en las 
colectividades humanas y es la ciencia 
básica de la medicina preventiva y la 
salud pública, por ello nos vamos a ser­
vir del método epidemiológico (utilizan­
do como instrumento el Tests G.O.H. 
de GOLOBERG) para poder describir e in­
tentar diagnosticar el estado de salud 
de una muestra de población, buscar 
factores de riesgo, medir la intensidad 
de su asociación con los proDlemas de 
salud. 
En nuestro trabajo intentamos valorar 
en una muestra de población alcohólica 
abstinente la presencia de trastornos 
mentales, así como determinar si existe 
o no la misma proporción de patología 
psiquiátrica en la población alcohólica 
abstinente en comparación con la po­
blación general y poblaciones con otras 
patologías somáticas. 
MATERIAL Y METODO 
A) Muestra 
Para la realización del presente tra­
bajo se ha contado con la colaboración 
voluntaria de 74 pacientes, 63 hombres 
y 11 mujeres que recibían tratamiento 
de desintoxicación y deshabituación, du­
rante el período comprendido entre 
marzo-mayo en el Dispensario de Al­
coholismo y Toxicomanías "L'Horta 
Nord" y la Asociación Valenciana de 
ex Alcohólicos (Tabla 1). 
Criterios de selección de la muestra 
fueron: 
- Pacientes diagnosticados clínica­
mente como dependencia alcohólica se­
gún los criterios del DSM-III. 
Abstinencia de bebidas alcohóli­
caso 
B) Método 
1. A cada uno de los pacientes se 
les ha realizado una pequeña anam­
nesis con datos clínicos referentes a la 
edad, tiempo de abstinencia, consumo 
de fármacos y antecedentes patológi­
cos. 
TABLA 1 
Sexo Porcentajes + G.H.a. G.H.a. 
11 mujeres . 14,86 5 6 
63 varones . 85,13 9 54 
Intervalo de edad Número Porcentajes + G.H.a. G.H.a. 
20 - 30 
31 - 40 
41 - 50 
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2. Hemos utilizado como instrumen­
to de la investigación el G.H.O. (General 
Health Ouestionnaire) de GOLDBERG. Fue 
desarrollado por GOLDBERG y BLACKWELL 
en 1970 como método de identificación 
de casos psiquiátricos no psicóticos 
(GOLDBERG, 1972). Adaptado y validado 
en nuestro país por MuÑoz en 1979. El 
cuestionario es autoadministrable y pue­
de contestarse en un tiempo medio apro­
ximado de diez minutos. 
Ofrece 60 preguntas en su versión 
corta (existiendo versiones de 120, 60, 
30, 12 ítems) que recogen diversos as­
pectos de la patología. Las primeras ha­
cen referencia a síntomas corporales 
pasando luego de forma progresiva a 
cuestiones más propiamente psicopa­
tológicas (ansiedad, insomnio, disfun­
ción social, depresión severa). 
2.1. Los límites del cuestionario se 
centran en tres tipos de pacientes psi­
quiátricos que no se pueden detectar 
adecuadamente: 
a) Pacientes analfabetos o personas 
que no se sientan capaces de describir 
su situación a través de un lápiz y un 
papel. 
b) Pacientes con demencias, esqui­
zofrenia y fases hipomaníacas. 
c) Enfermos crónicos que se encuen­
tran en un período de mejoría de la 
enfermedad. 
2.2. Los usos del cuestionario para 
investigación (GOLDBERG, 1972), se pue­
den resumir en: 
a) Comparación de los resultados 
obtenidos por dos poblaciones diferen­
tes. 
b) En una población psiquiátrica va­
lorar los resultados del cuestionario y 
correlacionarlo con otras variables clí­
nicas o sociales. 
c) En una población determinada, 
repetir el cuestionario en diferentes mo­
mentos con el objetivo de valorar los 
cambios que ocurren. 
d) Finalmente el cuestionario podrá 
ser utilizado para la obtención de la 
prevalencia de enfermedades psiquiá­
tricas menores en estudios transver­
sales (Cross sectional studies), GOLD­
BERG, 1972. 
En nuestro estudio nos hemos incli­
nado por los usos marcados por GOLD­
BERG en el apartado a y b. 
RESULTADOS 
Con los datos obtenidos con la histo­
ria clínica y el cuestionario se ha rea­
lizado una valoración porcentual y una 
correlación entre los datos clfnicos y el 
resultado de los tests por medio de la 
prueba de Kolmogorov-Smirnov (SIEGEL, 
1985). 
1. Resultados descriptivos de los da­
tos clínicos (ver Tabla 1). Respecto al 
sexo se observa un predominio de hom­
bres, 85 %, respecto a mujeres 
14,86 %. En la distribución según la 
edad se observa que el 41,80 % de la 
población se encuentra en el intervalo 
de edad 30-40 años, el 33,78 % en el 
período 41-50. el 62,16 % de la pobla­
ción se encuentra en situación laboral 
activa frente al 21,62 % en paro (Tabla 
2). Con respecto al tiempo de abstinen­
cia el 47,29 % de la población tiene 
una abstinencia comprendida entre uno 
y seis meses (Tabla 2). Los anteceden­
tes psiquiátricos se encontraron 
33,78 % con historia anterior de alte­
raciones psiquiátricas 66,22 % sin an­
tecedentes. Respecto a patología so­
mática 44,66 % con alteraciones so­
máticas secundarias al alcoholismo (ver 
Tabla 3) y 55,4 % sin alteraciones. 
2. El porcentaje de positivos al cues­
tionario de GOLDBERG (tomando la línea 
de corte de 11) fue del 18,91 % y el de 
negativos de 81 ,08 %. 
3. La correlación de los datos del 
cuestionario y los datos cHnicos con la 
prueba Kolmogorov-Smirnov no dio nin­
,gún resultado significativo. 
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TABLA 2 
Situación laboral Número Porcentajes + G.H.a. G.H.a. 
Activa ................................................ 46 62,16 7 39 
Paro ................................................... 16 21,62 3 13 
Amas de casa .................................... 7 9,46 3 4 
Pensionistas ....................................... 3 4,05 O 3 
Estudiantes ........................................ 2 2,70 O 2 
Tiempo de abstinencia Número Porcentajes + G.H.a. G.H.a. 
Menos de un mes .............................. 13 17,56 4 9 
1 ­ 6 meses ....................................... 35 47,29 5 30 
7 - 12 meses ......................~ .............. 12 16,20 2 10 
> 1 año ............................................. 14 18,91 3 11 
TABLA 3 
Antecedentes psiquiátricos Número (%) 
Con antecedentes 25 33,78 
Trastorno distímico 14 
Ansiedad generalizada 3 
Trastorno de la personalidad : 2 
Delirium por abstinencia alcohólica 1 
Hipocondría 1 
Agarofobia 1 
Trastornos esquizofrénicos 2 
Crisis convulsivas 1 
Sin antecedentes 49 66,22 
Antecedentes de enfermedades físicas Número 
Con antecedentes 33 
Digestivos (hepetopatías) 18 
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Resultados de Goldberg 
(Porcentajes) 
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Los resultados obtenidos en el pre­
sente trabajo ponen de manifiesto una 
incidencia baja de patología psiquiátrica 
en la muestra estudiada de pacientes 
alcohólicos abstinentes con respecto a 
los estudios de FREIXAS (1979); HERRE­
RA (1987). 
La baja incidencia de patología psi­
quiátrica es debida a dos factores fun­
damentales: 
El derivado del curso crónico de la 
enfermedad. 
La fase clínica (período de abstinen­
cia) en el que está hecho el estudio. 
Este es un momento del proceso de la 
enfermedad que corresponde a una re­
misión o disminución de la sintomato­
logía, por lo que las respuestas de los 
pacientes son que se encuentran "me­
jor que lo habitual" o "mucho mejor 
que lo habitual" por lo que aparecen 
como falsos negativos. Esto se constata 
de forma más marcada en el intervalo 
de edad 20-30 donde no aparece nin­
gún positivo, existiendo constancia clí­
nica de trastornos de personalidad de­
pendiente y límite (OSM-III). 
Nuestros re~ultados coinciden con el 
estudio realizado por WING (1981) que 
utiliza el O.H.G. como test de detección 
en población general, concluyendo que 
los trastornos neuróticos, psicosomáticos 
y alcoholismo no pueden ser identifi­
cados con este test. Sin embargo, el 
O.H.G. puede ser de utilidad en pacien­
. . 
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tes alcohólicos utilizándolo de forma 
longitudinal, para el conocimiento de 
los cambios que se producen en la evo­
lución en el proceso de la enfermedad. 
Con respecto a la variable sexo se 
pone de manifiesto que las pacientes 
alcohólicas en el 45 % son positivas, 
mostrando una prevalencia superior a 
la obtenida por los hombres, de modo 
similar a los trabajos de HERRERA (1987). 
Teniendo en cuenta en este resultado 
la escasa proporción de mujeres en 
nuestro estudio, necesitando posterio­
res constataciones. Debemos señalar, 
por otra parte, que de la subpoblación 
de mujeres GOLDBERG positiva al 80 % 
son amas de casa. 
A pesar de lo reducido de la muestra 
y que no se pueden sacar co!,c1usiones 
definitivas, hasta realizar nuevos estu­
dios, se puede observar respecto a la 
variación del tiempo de abstinencia, una 
disminución del número de casos po­
sitivos con el aumento del tiempo de 
abstinencia durante el primer año, a 
partir del cual el porcentaje se asemeja 
a los resultados obtenidos por la po­
blación general en los trabajos de HE­
RRERA (1987); DOHRENWEND (1 980). 
CONCWSIONES 
1. La muestra de pacientes alcohó­
licos abstinentes estudiada presenta un 
menor porcentaje de trastornos men­
tales que la población general (según 
los datos obtenidos con O.H.G.) durante 
el primer año de abstinencia y a partir 
del primer año los resultados son equi­
parables, en contraposición a lo for­
mulado en nuestra hipótesis de trabajo. 
Esto podría deberse a un momento de 
remisión o mejoría de la sintomatología 
durante las primeras fases abstinentes 
dando lugar a la aparición de falsos 
negativos. 
2. No existe ninguna correlación sig­
nificativa entre las variables clínicas y 





Población de pacientes reumatológicos (FREIXAS. 1979).. 
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